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mágenes  en  cirugía  torácica  y  cardiovascular
esección  transatrial  de  un  mixoma  de  aurícula  izquierdaranseptal complete resection of a large left atrial myxoma
rancisco  J.  Vázquez  Roque ∗, Yuri  Medrano  Planas  y  Ramona  Lastayo  Casanova
ervicio de Cirugía Cardiovascular, Cardiocentro de Santa Clara, Villa Clara, CubaLos mixomas son los tumores cardiacos más  frecuentes y sus
omplicaciones son potencialmente letales. El diagnóstico ecocar-
iográﬁco precoz y una rápida exéresis del tumor han demostrado
ue proporcionan excelentes resultados a corto y largo plazo1.
resentamos el caso de una paciente de 41 an˜os, con historia de
alud previa que acude a nuestro hospital reﬁriendo disnea a los
equen˜os esfuerzos, anorexia y pérdida de peso. Durante el exa-
en  físico se encontró un soplo diastólico en punta 3/6. Se realiza
adiografía de tórax donde se observan signos de congestión pul-
onar y a continuación un ecocardiograma transtorácico donde
se pone en evidencia una gran masa tumoral que ocupa casi toda
la aurícula izquierda unida al tabique interauricular (ﬁg. 1a), la
cual fue intervenida quirúrgicamente con circulación extracorpó-
rea y parada cardiaca cardioplégica. El tumor fue abordado a través
de la aurícula derecha y del tabique interauricular a nivel de la
fosa oval, lográndose realizar la exéresis completa con su base de
implantación (ﬁg. 1b), para evitar recidivas y realizar la revisión
de las 4 cavidades cardiacas en busca de otros tumores. Las medi-
das del tumor se muestran en la (ﬁg. 2a). El tabique interauricular
fue reconstruido con un parche de pericardio autólogo (ﬁg. 2b, verFigura 1. a) Tumor de aurícula izquierda. b) Exér
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